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ANEXOS (em suporte digital – CD)
AMOSTRA POR CACHOS: 
O CASO DO INQUÉRITO SOBRE SAÚDE E 
VIOLÊNCIA CONTRA AS MULHERES, EM 2003
Manuel Lisboa e Fátima Miguens6
O estudo sobre os custos sociais e económicos da violência contra 
as mulheres, que teve como universo as mulheres residentes no 
Continente com 18 ou mais anos, revelou resultados particular-
mente importantes em relação à saúde física e psicológica. Daí 
que, em 2003, se tenha feito um novo estudo, focado especifica-
mente nas consequências da violência em relação a várias dimen-
sões da saúde física e psicológica.
Agora, o objectivo era que a população estudada fosse consti-
tuída pelo conjunto das mulheres utentes dos Centros de Saúde do 
Continente, com dezoito ou mais anos. Interessava, por isso, que 
a dimensão da amostra a inquirir e as suas características permi-
tissem que ela fosse estatisticamente representativa das mulheres 
utentes. Ficam excluídas as mulheres da faixa etária inferior aos 
dezoito anos e as que não se dirigem aos Centros de Saúde – não 
devendo, por isso, fazer-se qualquer extrapolação para a popula-
ção residente. 
a. Etapas da construção da amostra
Consideraram-se todos os distritos do continente, tendo-se efec-
tuado a selecção da amostra em duas etapas: 
1) Escolha dos Centros de Saúde, por distrito;
2) Selecção das mulheres a inquirir em cada centro. 
6 Este projecto teve a coordenação científica e metodológica de Manuel Lisboa. O cál-
culo estatístico da construção da amostra foi da responsabilidade de Fátima Miguens. 
Contou também com a colaboração de Luísa Branco Vicente, que coordenou cientifi-
camente a área da Saúde, e Zélia Barroso, na operacionalização da pesquisa.
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Para a primeira etapa, o método de selecção dos Centros de 
Saúde de cada distrito consistiu numa escolha aleatória, pon-
derada pelo número de utilizadoras de cada centro. Assim, um 
Centro de Saúde com maior número de utentes teria uma maior 
probabilidade de ser seleccionado do que outro que tivesse menos. 
Ou seja, o número de Centros de Saúde por distrito difere em fun-
ção do total de utilizadoras em cada distrito e do peso em termos 
percentuais de cada Centro relativamente a esse total.
Para a determinação do número de Centros de Saúde a escolher 
em cada distrito e do número de entrevistas a realizar em cada Cen-
tro de Saúde foi, ainda, adoptado um critério que tivesse em conta 
os custos associados ao estudo e a necessidade de ter um número 
mínimo de inquéritos válidos por distrito, não inferior a 100. 
Na segunda etapa, foram escolhidas aleatoriamente as mulhe-
res que acorressem ao Centro de Saúde em causa. 
A informação prévia, obtida a partir dos resultados da pre-
valência de vitimização do inquérito de âmbito nacional sobre 
Os Custos Sociais e Económicas da Violência Contra as Mulhe-
res (Lisboa, Carmo, Vicente et al., 2003), ajudou a construir uma 
amostra que optimizava a estimação da prevalência de vitimiza-
ção, ou seja, a determinação do conjunto de valores que minimi-
zam o desvio padrão da estimativa desta prevalência. O desvio 
padrão resultante desta optimização é de 2%. É de sublinhar que 
se considera que a medida que orienta os cálculos é a estimação 
da prevalência de vitimação das mulheres portuguesas utilizadoras 
dos Centro de Saúde em 2004. 
O número de entrevistas a realizar em cada Centro de Saúde 
foi considerado fixo e com um valor de 50. Após o cálculo do 
número de Centro de Saúde a sondar em cada distrito, a sua esco-
lha foi feita por selecção aleatória. Assim, deveriam ser realizadas 
2300 entrevistas válidas, distribuídas por 46 Centros de Saúde de 
todos os distritos do Continente (Anexo 3.5a e Anexo 3.5b).
b. Fundamentação matemática da construção da amostra
No desenvolvimento do método de amostragem, consideraram-se as 
seguintes notações e definições, onde CS significa «Centro de Saúde»:
78 MANUEL LISBOA | FÁTIMA MIGUENS
D - Número de distritos
N - Número total de Centros de Saúde (CS)
Nk - Número de CS no distrito k, k = 1,…, D
Mki - Número de elementos no CS i do distrito k, i = 1,…, Nk, 
 k = 1,…, D
M0k = - Total de elementos no Distrito k, k = 1,…, D
n - Total de CS a sondar no território
nk - Total de CS a sondar no distrito k, k = 1,…, D
mki - Total de elementos a inquirir no CS i CS do distrito k, 
 i = 1,…, Nk, k = 1,…, D
P - Proporção (prevalência) no território
Pk - Proporção (prevalência) no distrito k, k = 1,…, D
Pki - Proporção (prevalência) no CS i do distrito k, i = 1,…, 
Nk, k = 1,…, D
pki - Estimador da proporção (prevalência) no CS i do distrito 
k, i = 1,…, Nk, k =1,…, D
- Estimador da proporção (prevalência) no   
                            distrito k, k = 1,…, D
 - Estimador da proporção (prevalência) no 
                           território
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c. Escolha das dimensões das amostras que minimizam a 
variância (aumentam a precisão), dado um número pré- 
-estabelecido de inquéritos a realizar
Supondo que na segunda etapa de sondagem seleccionamos uma 
amostra aleatória simples de dimensão m fixa, e que na primeira 
etapa de amostragem escolhemos proporcionalmente ao tamanho 
dos CS, uma amostra aleatória de nk CS de cada distrito k, k = 1, …, 
D, então temos os seguintes estimadores da proporção (prevalência):
Estimador da proporção (prevalência) no distrito k, k = 1, …, D,
, sendo pki a proporção (prevalência) regis-
tada no CS i do distrito k, i = 1,…, Nk, k = 1,…, D
Estimador da proporção (prevalência) no território 
d. Variância dos estimadores
A variância entre as respostas no CS i do distrito k é
Como a amostragem é independente de distrito para distrito, então
e
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Se considerarmos,
então
e. Condição sobre o custo
Se pretendermos minimizar a V (pu), então devemos determinar 
as atribuições óptimas para o número de CS a sondar, n1,…, nD 
que permitam aquela minimização. Dito de outro modo, devemos 





Consideremos a função de Lagrange,
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cujo mínimo vamos determinar. Assim
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f. Aplicação
Após o estudo do possível número de inquéritos a realizar em cada 
Centro, que determinaria o número de Centros de Saúde a escolher 
em cada distrito, de modo a optimizar a estimação da prevalência, 
considerando também o custo dos inquéritos para todo o territó-
rio continental entre 1800 e 2100 inquéritos, decidiu-se estabele-
cer m = 50 inquéritos por Centro de Saúde. Foi então determinado 
o número de Centros de Saúde a selecionar em cada distrito e 
seguidamente foi feita a sua escolha aleatória, mas de modo pro-
porcional ao tamanho de cada. Entenda-se por tamanho de um 
Centro de Saúde a percentagem de utentes relativamente ao total 
de utentes dos Centros de Saúde do distrito a que ele pertence.
A título de exemplo, em anexo (Anexo 3.5b), encontram-se 
duas tabelas exemplificativas do número de Centros de Saúde e 
dos escolhidos para os distritos de Évora e do Porto.
g. Avaliação final
Face ao número m de 50 inquéritos a realizar em cada Centro de 
Saúde, e para os Centros de Saúde escolhidos em cada distrito, o 
desvio padrão previsto para a estimativa da prevalência a nível do 
território continental é de 2%.
Tendo em conta os resultados obtidos no inquérito, foi de 
novo determinado o desvio padrão associado à estimação da pre-
valência de vitimização. A diferença entre desvio padrão erro e o 
previsto inicialmente é da ordem dos 0,04%.
Na tabela que se segue, apresentam-se os valores do desvio 
padrão previsto e observado para a estimativa da prevalência de 
vitimização, por distrito e para o território continental.
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Distrito Centro de Saúde
Prevalência Vitimação Desvio padrão

































































































































Total 0,46 0,0165 0,0167
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